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された人の介護者の 4 人に 3 人は知らせてよかっ
たと回答しているのに対し，がんの場合「病名の
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に増える結果となっている（図表 1 参照）(12)。 
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 ふたたび中井の報告に戻る。2006年 4 月仙台市









 79名のがん患者について，1 )療養の場 2 )転




































































患  者 家  族 
入院 16 入院 39 
在宅 27 在宅 24 
希望不明、未記載 36 希望不明、未記載 16 
出典：中井祐之, p.13 表２ 




















































































        
  人間関係学研究   12   2010 
 
124 




















































































大出春江：社会運動としての在宅医療と医師のライフヒストリー（ 3 ） 
 
125 


















































































        
  人間関係学研究   12   2010 
 
126 










































































































































りの患者のために 2 人， 3 人と連れて訪問入浴に
出かけたという。 
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